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患者木村某 0 49歳。 主訴布側陰礎部ノ疹痛性膨陸。
既往症約10年前ヨリ怒責時右側陰渡部ニ手準大／無痛性膨隆ヲ＊ シ，指煙ニ依リ雷鳴ヲ fl~
ヒ消失スルヲ常トス Jレ。食事ト関係ア ｝~疹痛，血液幅~I：，大使異常着色等ハ経験シナイ。
現在訴約20時間自iii，誘因ラシキモノナク腹部全韓ニ笹へ難キ疹痛ヲヨ~シ約 2 時間デ 1 度税
快シタガ， 12時間前カラ再ピ同様ノ護作ヲ来シタ。悲痛ハ何庭ーモ限局シナィ。約8時間部l便
通がアリ，共時右側陰礎部ガ膨脹シテヲルノヲ認メタ。疹痛性デ塵縮性ハ無ィ。此ノ腫脹ハ次















十二指腸潰務ト 7 デハユカズトモ，セメテ腹膜炎ノ ｛1：ダクハ識Jレベ、キデアツタラウガ，
＇－ヘ ル弓 7-iニトラワレテ 1元的エ考ヘタ鵠ニ簡軍ニ失敗シタ1例テアル。
肋骨先天性崎形ノ2例ニ就ア
宥ヰ 本 晃
患者 26歳 平。 主訴／r＇.雨l胸部ノ無痛性！毘脹。
土見病歴約2月前偶然／互側前胸部二 1！！~痛性臆脹アルヲ自費ス z 白張痛モ)lJi而モナク，共｛受精
238 日＊外科 1壁画第 l 巻第 1 批





















患者向。たO 60歳女。 l：訴 kF顎隅部J1！~痛性膨隆3
井 淑
現病牒約40目前カラ左下顎隅部ニノj、指期大／無痛・I中ノ！間隔ノア Jレヲ気付キ， コレハヨた第ニ

















血機ノ液ヲ排出シタ。直チニ之ヲ塞天培養基ニ培養シ， 1部 テ蛋白消化酵素ヲ検シ，叉壁ノ 1部
カラ試験切片ヲ取ツタ。ソ，I結果・ハ培養基ニ細菌群落ヲ誼明セペ又蛋白消化酵素モ陰性デア
Jレ，邸急性炎症ノア Jレ所カラ得タ液トシテハ全ク反針ノ結果トナツタノデアル。顕微鏡標本ハ
明ニ肉腫ノ像ヲ呈シテヰル。
如何シテ之が念性炎筒／症欣ヲ呈 シタカヲ翻ツテ考へルニ，肉腫ガ急ニ成長ス Jレトキハ局所
ニj臣度上昇ガアツテモヨク，叉中央部カ‘軟化ス Jレ様ナトキコレが吸l炊サレテ鯉温ノ上昇ヲ見Jレ
コトモアルガ， ！Ji.i守ニ浮腫，陣痛ガ誼明サレJレ様ニカクモ明ニ念性炎筒ノ症＊ヲ皇スノレ筈ノ、ナ
ィ。此ノ患者ノ；揚合ニ考ヘラレJレコトハ，コノ患者ハ朝外来患者臨床講義ニ出テ即日入院シタ
ノデ1日数回ノ診察ヲ受ク局庭ガ何回モノ！輔診ノ結果，非常ニ刺戟サレタ矯ニ反感トシテ起ツタ
症欣カモ知レナイ。
瀬微鏡標本ガ肉腫ノ像ヲ是シテヰルノデ切開手術後10日目ニ腫蕩全部ヲ刻／：！＼シタ。腫溜ハ下
顎骨ヲ越へ顎下ニ入リ顎下腺ト硬ク癒着シ顎下腺ト共ニ摘出シタ。附近ニ淋巴腺脆張ヲ認メナ
4。開放性ノ切開創ガ腫溜ノ？を洞ト交通シテヰタニ拘ハラズ手術創ハ第1期縫合ヲシタ所縫合
部ハ1週間後第1期癒合ヲナシタ。 gp開校性ノ切開創がアツアモ感染ノ程度ガ軽イト考ヘラレノレ
トキハ最初カラ開放性廃世ヲトラズニ第1期癒合ヲ金ツペク，全部縫合スルプ＇iヵー合l'P.的テ アJレ。
患者第1例 27歳女。
手術方法ノ研究
腎臓及ピ轍尿管手術2,3例
鳥取
診断腎膿版。
都谷校高次郎
昨年9月（約I年前）突然悪感戦探ト共＝高熱ヲ俊シ下腹部及ビ左腹部＝終痛ヲ箆へ排尿日寺＝ノ、尿道＝ィ：
快ナ痔Mヲ感ジタョ斯Jレ5著作ヲ毎日繰返シ夕方・本年3月頃ユハ漸次病感ヲ覚ヘザノレ枚＝ナリ， 6月頃カラ昨
ビ同僚ナ~作が襲来シ腰痛ヲ訴ヘテヰル。此頃1-2開血尿ヲ認メ夕方・多 クノ、膿様i図濁尿ヂアル。又尿意：頒
鍛＝苦ーシム。
